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Le Diagnostic de I'lvresse
PAR
M. BORNAND et G. BONIFAZI

(Séance du 4 décembre 1929.)

L’action de l'alcool sur l'organisme a depuis longtemps at-
tiré l'attention des médecins, des physiologistes et des hygié-
nistes. Depuis une trentaine d’années surtout, d’innombrables
fravaux ont été publiés sur cette question.

C'est en 1894 que Gréhant entreprend ses recherches ex-
périmentales, devenues classiques, sur la destruction et I'éli-
mination de l’alcool chez des animaux auxquels on en fait
mgérer 1. Mais c’est son éléve Nicloux 2 qui imagine une mé-
thode analytique permettant de doser l'alcool dans les orga-
nes ou dans le sang des anmmaux d’expériences. Ce procédé
est rest¢ longtemps dans le domaine purement scientifique des
laboratoires de physiologie et ce n’est que depuis quelques
années qu’il a trouvé son application prathue en meédecine
légale.

C’est en 1913 que Carrara® de Turin appliqua la méthode
de Nicloux au diagnostic de l'alcoolisme aigu chez le cadavre,
en dosant l'alcool dans le liquide céphalo-rachidien moins vite
atteint par les processus de la putréfaction. Balthazard ¢ cons-
tata qu’on obtient des résultats identiques en dosant [’alcool
dans le sang ou dans les organes tant que ceux-ci ne sont
pas arrivés a la phase de putréfaction.

Les recherches d'un grand nombre d’expérimentateurs ont
montré que l'alcool est wn produit normal de la nutrition,
un des stades de la transformation du glycose dans l'orga-
nisme; nos tissus, le sang, renferment de 1’alcool, en quan-
tité trés faible i1l est vrai. Maignon en trouve 0,016 a 0,027

1 Compt. Rend. Soc. Biol. 1895, 1896, 1899. 1900, 1903.

2 Thdse, Paris, 1900.

3 Cité par Balthazard, €. R. T. 83, p. 173. '

* Annales de Méd. Lég. 1921, p. 83, et C. R. Biol., T. 83, p. 173.
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p- mille dans le sang humain; Nicloux en constate 0,018 dans
le sang de chien: Heilner!, examinant les urines de 30 ma-
lades ne consommant pas d’alcool, en trouve une moyenne
de 0,015 p. mille. L’alcool introduit dans l'estomac est éli-
nin¢ par la peau, les wrines, mais surtout il passe rapide-
ment dans le sang: il diffuse dans tous les organes et hu-
meurs ou 1l se répartit d'une facon homogéne, puis, petit
a petit, 1l est bralé dans la proportion de 95 a 98 0 d’aprés
les recherches de Nicloux.

Pendant les cing premiéres heures aprés l'ingestion, la (uan-
tite d’alcool reste constante dans le sang, puis elle diminue
pour devenir nulle aprés 24 heures chez tous les individus.

Schweisheimer 2 fait ingérer 1,57 gr. d’alcool par kilo de
poids du corps a une personne et il constate qu’aprés 2 h. 30
le sang renferme 1,57 gr. d’alcool. On doit a cet expérimen-
tateur des recherches trés intéressantes sur l'élimination de
I'alcool par l'organisme.

Cher le cadavre, I'alcool ne disparait que lentement comme
Balthazard I'a constaté; ainsi cet expérimentateur a pu retrou-
ver aprés cing jours la méme quantité d’alcool dans le sang
d'un cadavre que de suite aprés la mort. Gréhant a observé
qu’en multipliant le poids du corps d'un individu par la quan-
tité d’alcool, exprimée en pour mille, trouvée dans le sang.
on peut établir la proportion d’alcool ingéré.

Toutes ces expériences et observations présentent non seu-
lement un intérét physiologique, mais au point de vue prati-
que, en médecine légale notamment, elles ont pris actuellement
une irés grande importance afin d’établir 'imprégnation éthy-
lique d’individus au cours de crimes ou d’accidents.

Aujourd’hui, si l'on examine la statistique des accidents
d’automobile, on peut constater qu'un grand nombre sont im-
putables a I'état d’ivresse des chauffeurs, ou bien ce sont des
pochards qui se font écraser. Il est donc de toute 1mpor-
tance que la justice soit renseignée; le procédé de dosage
de l'alcool dans le sang est devenu d'un usage courant dans
beaucoup de grandes villes possédant des instituts de méde-
cine légale; ainsi.chez nous, a Zurich, cette recherche est trés
courante 3.

U Miinchn. Med. Wochen’, 1914, p- 1422

¢ Deutches Archiv fiir Klin. Medizin, 1913, Bd. 109.

8 Remunp : Travaux de Ulnstilul de médecine legale de Zurich, 1926, p. 40.
Scuwarz : Deulsche Zeilschrift fir die Gesamle Gericht. Mediz.. 1927, p. 377.
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Au point de vue de la constatation directe de I'ivresse
chez un individu, il est assez difficile de se prononcer d'une
facon certaine: l'odeur de l'alcool exhalée par la bouche est
connue: seulement le fait n’est pas assez précis; on sait qu’il
suffit d’absorber un verre ou deux de biére pour que l'haleine
soit imprégnée de l'odeur de l'alcool. La congestion du visage,
le tremhlement des mains, l'incoordination des mouvements,
ne prouvent pas d'une facon certaine que le sujet est ivre.
Certaines substances toxiques: oxyde de carbone, hydrogéne sul-
furé, benzine. acétone peuvent provoquer ces phénoménes. Di-
verses affections du systéme nerveux peuvent faire croire a
I'ivresse. Evidemment, tous ces caractéres extérieurs doivent
étre signalés au cours des enquétes, et ils sont tout de méme
précieux pour compléter le diagnostic chimique.

Quelle est la quantité d’alcool rencontrée dans le sang ou
Jdons les organes qui permettra de conclure a l'ivresse chez
un individu? Pour établir des normes approximatives, on a eu
recours & l'expérimentation sur des animaux ou sur ’homme,
en ieur faisant ingérer des quantités données d’alcool et en
observant cliniquement les effets; ou bien l'on s’est hasé sur
des observations au cours d’ivresse naturelle lors d’accidents
ou de crimes. Nous mentionnerons notamment les observa-
tions de Gréhant, Nicloux, Balthazard, Vielledent, Schweishei-
mer, Kionka, Remund, Schwarz, etc.

D’aprés Nicloux, la proportion de 1 a 2 pour mille d’al-
cool dans le sang est insuffisante pour provoquer livresse.
L’ivresse légére se manifesterait a partir de 3 pour mille et
I'ivresse profonde pour 4,5 & 6 p. mille.

Pour Balthazard et Lambert, Vielledent, toute teneur du
sang en alcool supérieure a 3 p. mille indique que l'individu
est en étal d’ébriété; au-dessous et dans le voisinage de 3 p. mille,
« ¢'est-a-dire pour des teneurs de 2 a 3 p. mille, les indi-
vidus qui ne sont pas des ivrognes habituels se trouvent dans
un état anormal ».

Les observations faites a I'Institut de médecine légale de
Zurich ! et portant sur une cinquantaine de cas, ont permis
d’établir Véchelle suivante: 2 p. mille =ivresse légére; 2 a
25 p. mille =ivresse moyenne, et au-dessus de 3 p. mille =
1vresse.

1 Travaux cilcés.
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Expérimentalement, Schweisheimer a trouvé des chiffres
plus faibles. '

Cependant, a notre avis, il faut étre extrémement réservé
dans les conclusions et dans 'appréciation des résultats analy-
tiques, et ne pas affirmer a la légére qu’un individu est en
état d’ivresse lorsque son sang renferme une quantité d’alcool
comprise entre 1 et 3 p. mille.

Les rapports médicaux légaux parlent d’'ivresse légére,
moyenne, totale. Tout d’abord i quel moment peut-on affirmer
qu’'un individu est ivre?

Kabreth 1 avec juste raison écrit: « La tolérance de I'orga-
nisme normal est excessivement variable a 1’égard de D'alcool.
11 est trés difficile d’établir des limites exactes entre les ef-
fets normaux et manifestement pathologiques de I'alcool. »

Au point de vue de la consommation de l’alcool et de sa
tolérance, la question individuelle joue un grand role; chez
un grand nombre d’individus, il y a vis-d-vis de 1’alcool une
accoutumance qui s'établit comme du reste vis-a-vis d'un grand
nombre de substances toxiques: tabac, arsenic, strychnine, etc.
A quantité égale d’alcool, méme a faible dose, les effets sont
différents dun individu & Tautre. Prenons un vigneron, un
marchand de vin qui ont I'habitude de consommer de I’alcool,
et mettons-les en comparaison avec une personne qui de temps
a autre boit un ou deux verres de vin. Alors que les premiers
ne présenteront aucun trouble avec une quantité X d’alcool
dans le sang, inférieure a 3 p. mille, le deuxiéme, avec cette
méme proportion, sera manifestement ivre.

Le dosage de 1’alcool dans le sang peut, dans la majorité
des cas, donner d’utiles renseignements pour le diagnostic de
I'ivresse, mais 1l faut étre trés large pour l'appréciation. Clest
le médecin légiste qui, en dernier ressort, doit se prononcer,
non seulement sur les simples résultats de l’analyse chimique,
mais en lenant compte de tous les facteurs cliniques et psy-
chologiques. Cette question est, au point de vue pratique, en-
core a ses débuts, et il est nécessaire, afin d’établir des nor-
mes solides, de multiplier les observations.

Il est cependant un fait certain, confirmé par les obser-
valions et I'expérience, c’est que chez tous les individus, alcoo-
liques ou non, et malgré l'accoutumance, une teneur du sang

! Hygien. Rundschau, 1909, p. 577.
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en alcool de 25 a 3 p. mille indique un état d’ébriété; au-
dessus de 3 p. mille, c’est l'ivresse compléte; la dose mor-
telle est comprise entre 6 et 10 p. mille.

Mode opératoire pour le dosage de I'alcool dans le sang
et dans les organes.

Comme nous l'avons vu, c’est Nicloux qui imagina la mé-
thode utilisée pour le dosage de l'alcool dans le sang et dans
les organes. C’est un procédé exclusivement quantitatif. Il est
basé sur l'oxydation de Il'alcool en solution sulfurique par
le bichromate de potassium. Nicloux a pu constater dans le
dosage une proportionnalité rigoureuse entre les volumes d’al-
cool et de bichromate entrant en réaction. Qu'on opére avec
une solution de bichromate a 19 gr. par litre sur 5 cc. de
solution alcoolique, ou avec une solution cinq fois plus fai-
ble sur 1 cc., les résultats sont les mémes 1.

Si dans une solution trés diluée d’'alcool, de teneur infé-
rieure a 2 p. mille, on verse du bichromate de potassium en
solution étendue et de l'acide sulfurique et que l'on chauffe,
I'alcool est oyxdé, le bichromate passe a 1'état de sulfate de
sesquioxyde de chrome et proportionnellement i la teneur en
alcool de la solution, d’aprés I'équation suivante:

2Cr*O’K* 4 8H*SO* 4 3C*H®0 = 2(SO**Cr* 4 2K*SO*

3C*H*'0* 4+ 11H*O

O cc. du distillat sont placés dans un petit ballon avec 5 cc.
J’acide sulfurique concentré. On chauffe rapidement jusqu’a
commencement d’ébullition et 1'on fait couler une solution ti-
trée de bichromate de potassium a 19.gr. par litre. Un cc.
de cette solution équivaut a 1 vol. p. mille d’alcool. Si l'oxy-
dation du mélange n’est pas compléte, la teinte du mélange
reste vert bleue; si au contraire elle est dépassée, la teinte
passe au vert jaune. On établit la limite entre ces deux teintes
en procédant a trois dosages.

Un certain nombre de modifications ont été¢ apportées a la
méthode primitive de Nicloux; Martini et Nourrisson 2 notam-
ment ajoutent un excés de bichromate a la solution sulfurique

1 ¢, R. Soc. Biol., T. T, 1913, p. 267.
2 Annales des Falsifications et des Fraudes, Avril 1925.
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d’alcool; aprés l'oxydation, on titre cet excés en ajoutant de
I'odure de potassium a la solution. L’iode mis en liberté est
litr¢ ensuite avec une solution titrée d’hyposulfite de sodium:

Cr*O’K* + 6KI + TH*SO* = (SO*)*Cr* + 4K*SO* -} TH?O -+ 61

Mentionnons encore la méthode préconisée par Astruc et
Radel !, qui repose sur le principe suivant: la plupart des
composés organiques et I’alcool en particulier sont oxydés par
les permanganates. Si 'on opére a l'ébullition, en milieu al-
calin, on obtient une combustion intégrale de l'alcool.

Enfin, plusieurs expérimentateurs utilisent, pour la déter-
mination de l'alcool dans le distillat, le procédé physique de
I'imterférométrie.

La recherche compléte de 1l'alcool dans le sang ou dans
les organes comprend la distillation sous pression réduite dans
un appareil spécial. Pour le sang, on prendra 10 cc. qu'on
introduit dans un ballon a fond rond a long col; on ajoute
65 cc. de solution saturée d’acide picrique afin de coaguler les
matiéres albuminoides et d’empécher la production de mousse,
ou encore, au lieu d’acide picrique, on ajoute quelques cris-
taux d’acide tartrique. Le ballon plonge dans un bain d’eau
a 300: 1l est relié a un réfrigérant qui communique avec une
éprouvette graduée destinée a recevoir le liquide distillé; cette
dernitre porte aussi un réfrigérant relié 4 une trompe 2 eau.
Le vide a obtenir est d’environ 10 & 12 mm. de mercure.

L’opération dure en moyenne 20 a 30 minutes; la tempé-
ralure du bain-marie est élevée de 30 a 53° au maximum. -
On recueille 25 cc. du distillat que l'on compléte a 30 ce.
avec de Veau distillée. Le distillat doit étre clair, de réaction
neutre, nc donne pas de réaction avec le nitrate d’argent ni
avec le réactif de Nessler.

15 cc. du distillat seront utilisés pour les trois dosages, et
le reste servira aux recherches qualitatives ou quantitatives
d’acélone, de certains narcotiques (chloroforme, éther, etc.).

Pour la recherche de l'alcool dans les organes, dans le
cerveau en particulier, on en prend une certaine quantité, 200
a 300 gr. que Von réduit en petits fragments mélangés avec
500 cc. d’eau et 30 cc. HCl N/10 et que I’on distille ‘rapide-
ment. On recueille 400 cc. du distillat que l'on distille une

1 Annales des Falsifications el des Fraudes, mars 1925.



BORNAND ET BONIFAZI. — DIAGNOSTIC DE L’IVRESSE 111

deuxieme fois en milieu légérement alcalin. Ce nouveau dis-
tillat est ensuite redistillé dans l'appareil utilisé pour le do-
sage de l'alcool dans le sang.

Nicloux et la plupart des expérimentateurs francais utilisent
pour la distillation du sang Vappareil de Schloesing Aubin;
nous donnons la préférence a l'appareil utlisé a I'Institut de
médecine légale de 'Université de Zurich.

Existe-t-11 des substances qui peuvent provoquer la réduc-
ticn du bichromate? La putréfaction, tant qu’elle n’est pas
arrivée & la phase gazeuse, ne joue aucun rodle. La présence
d’alathydes est une cause d’erreur, mais on ne trouve pas
d’aldéhydes dans le sang d’individus ayant consommé une
grande quantité d’alcool. Certains composés tels que 1'éther,
le chloroforme, la paraldéhyde, sont oxydés par le mélange
sulfochromique. 11 est donc nécessaire d’établir, lors d'une ex-
pertise de sang, si lindividu n’a pas absorbé de ces subs-
tances.

L’acétone fausse les résultats; on sait que cette substance
se rencontre dans le sang des diabétiques en petite proportion;
il est donc nécessaire de procéder a un examen de I'urine
des individus, et aprés la distillation du sang de rechercher
Pacétone dans le liquide distillé, et le doser sil y a lieu.
Malgré ces quelques exceptions, on peut dire que la méthode
n’est pas entachée d’erreur et que les résultats que 1'on obtient
correspondent a la réalité.

Ii est inutile de rappeler que le prélévement du sang chez
un individu doit se faire de suite aprés la constatation de
Paccident: on ufilisera & cet effet des seringues absolument
propres et surtout pas rincées a l'alcool. Le sang ou les vis-
céres des cadavres doivent étre recueillis dans des récipients
hermétiquement clos et adressés le plus rapidement possible
au laboratoire.

Nous avons procédé & un certain nombre de recherches
concernant le dosage de l'alcool dans le sang spécialement,
et nous avons surtout voulu comparer la méthode primitive
de Nicloux avec celle de Martini et Nourrisson.

Les deux procédés donnent des résultats identiques; cepen-
dant avec la méthode de Martimai et Nourrisson, quoique un
peu plus longue, il est plus facile d’apprécier la fin de la
réaction.
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